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บทคดัย่อ 
 การวิจยัเชิงคุณภาพคร้ังน้ีมีวตัถุประสงค์เพื่อศึกษาแนวทางการพฒันาระบบบริการสุขภาพของ

โรงพยาบาลรัฐท่ีตอบสนองต่อความมัน่คงทางสุขภาพของประชาชนในสภาวะท่ีเกิดการระบาดของไวรัส    
โควิด-19 ในด้านการส่งเสริมสุขภาพ การควบคุมโรค และการป้องกนัโรค เคร่ืองมือท่ีใช้วิธีวิจยัคือแบบ
สัมภาษณ์ก่ึงโครงสร้าง ผูใ้ห้ขอ้มูลส าคญัเป็นผูบ้ริหารหน่วยงานภาครัฐสังกดักระทรวงมหาดไทย กระทรวง

                                                           
* บทความน้ีเป็นส่วนหน่ึงของงานวจิยัเร่ืองประสบการณ์การพฒันาระบบบริการสุขภาพของโรงพยาบาลรัฐ: ศึกษากรณี       
การระบาดของไวรัสโควดิ-19 ในจงัหวดัชลบุรี สนบัสนุนทุนวจิยัโดยกองทุนส่งเสริมวทิยาศาสตร์ วจิยั และนวตักรรม 
(ววน.) 
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สาธารณสุข และสภากาชาดไทย จ านวน 23 คน เก็บรวบรวมขอ้มูลโดยการสัมภาษณ์เจาะลึก วเิคราะห์ขอ้มูล
โดยการวเิคราะห์เน้ือหา เพื่อหาขอ้สรุปตามวตัถุประสงค ์ 

 ผลการศึกษาพบวา่ แนวทางการพฒันาระบบบริการสุขภาพของโรงพยาบาลรัฐในจงัหวดัชลบุรี 
ได้แก่ 1) ด้านการส่งเสริมสุขภาพ ควรจดัตั้ งกองทุนสนับสนุนการปฏิบติังานเชิงบูรณาการ และพฒันา           
ความรอบรู้ทางดิจิทลัส าหรับบุคลากรสุขภาพและอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น 2) ดา้นการควบคุม
โรค ควรพฒันาระบบการปฏิบติังานเชิงบูรณาการควบคุมโรค พฒันาแนวทางการประสานความร่วมมือ
ระหว่างทีมควบคุมโรคกับผู ้ประกอบการหรือภาคธุรกิจในพื้นท่ี พัฒนาแนวทางการบริหารจัดการ
อตัราก าลงัปฏิบติังานควบคุมโรค พฒันาโครงสร้างการปฏิบติังานควบคุมโรคเชิงรุก สถานกกักนัโรคแห่ง
รัฐ โรงพยาบาลสนาม และพฒันาแนวทางการประสานงานบงัคบัใชก้ฎหมายป้องกนัโรคติดต่อ 3) ดา้นการ
ป้องกนัโรค ควรพฒันาการบริหารจดัการเคร่ืองมือวสัดุอุปกรณ์ทางการแพทย ์  
 

ค าส าคญั: ระบบบริการสุขภาพ, โรงพยาบาลรัฐ, ไวรัสโควดิ - 19 

 
Abstract 

 The aim of this qualitative study was to propose development guidelines for health service 
system development in government hospital that respond to people’s health security in outbreak of the 
virus COVID-19 for health promotion, disease control and disease prevention. The research instruments 
were semi-structure interview. Informant comprised of 23 government agency executives under the 
Ministry of Interior and Ministry of Public Health with the Thai Red Cross Society. Data were collected 
using in-dept individual interview and content analysis based on research objectives. 

 The results were as follows: Guidelines for the development of the health service system in 
government hospitals in Chonburi province are 1) Health Promotion: Establish a fund to support 
integrated operations and developing digital literacy for health personnel and village health volunteers. 2) 
Disease Control: Developing an integrated operational system for disease control, developing guidelines 
for cooperation between disease control teams with local entrepreneurs or businesses, developing 
guidelines for the workforce management of disease control, developing a structure for proactive disease 
control operations with state quarantine and field hospitals, and developing guidelines for coordination 
and law enforcement to prevent infectious diseases 3) Disease Prevention: Improve the management of 
medical equipment and supplies.  
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บทน า  

 ระบบบริการสุขภาพของประชาชนในรัฐบาลสมยัปัจจุบนัมีนโยบายมุ่งเนน้ยกระดบัคุณภาพการ
บริการสุขภาพประชาชน เสริมความเขม้แขง็การบริการสุขภาพให้ทัว่ถึงและมีคุณภาพ โดยมียทุธศาสตร์ชาติ
ระยะ 20 ปี พ.ศ. 2560 - 2569 เป็นกรอบแนวทางพฒันาประเทศให้มีความมัน่คง มัง่คัง่ ย ัง่ยืน เป็นประเทศ
พฒันาแลว้ดว้ยการพฒันาตามหลกัปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง พร้อมกบัก าหนดยุทธศาสตร์การพฒันาและ
เสริมสร้างศกัยภาพคน เพื่อสร้างเสริมให้คนไทยมีสุขภาวะท่ีดี  (คณะอนุกรรมการจดัท ายุทธศาสตร์และ
กรอบการปฏิรูป, 2560) กระทรวงสาธารณะสุขเป็นหน่วยงานภาครัฐท่ีมีบทบาทหน้าท่ีในการขบัเคล่ือน
ระบบบริการสุขภาพให้ครอบคลุมทั้ งการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การรักษาและการฟ้ืนฟู
สมรรถภาพ ตามแนวทางการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคเป็นเลิศ การบริการเป็นเลิศ บุคลากรเป็นเลิศ
และการบริหารจดัการเป็นเลิศ (กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ส านกังานปลดักระทรวงสาธารณสุข, 2562) 
พร้อมทั้งปรับปรุงรูปแบบการบริหารระดบัพื้นท่ีแบ่งเป็นเขตบริการสุขภาพ เพื่อบริหารจดัการในรูปแบบ
คณะกรรมการระดบัอ าเภอหรือระดบัเขต สามารถใหบ้ริการโรคท่ีซบัซอ้นตอ้งใชเ้ทคโนโลยขีั้นสูงได ้

 การด าเนินงานเพื่อสร้างความมมัน่คงทางสุขภาพให้กบัประชาชน กระทรวงสาธารณสุขรวมถึง
หน่วยงานในสังกัดได้ด าเนินการภายใต้บทบัญญัติของรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย ปี 2560                 
ซ่ึงก าหนดให้บุคคลมีสิทธิไดรั้บบริการสาธารณสุขของรัฐ ผูย้ากไร้มีสิทธิไดรั้บบริการสาธารณสุขของรัฐ
โดยไม่เสียค่าใช้จ่าย มีสิทธิได้รับการป้องกันและขจัดโรคติดต่ออันตรายจากรัฐโดยไม่เสียค่าใช้จ่าย 
หน่วยงานภาครัฐจะตอ้งด าเนินการเพื่อให้ประชาชนไดรั้บบริการสาธารณสุขท่ีมีประสิทธิภาพอย่างทัว่ถึง 
(ส านักงานเลขาธิการสภาผูแ้ทนราษฎร, 2560) ดว้ยการพฒันาอยา่งต่อเน่ืองในระยะท่ีผ่านมาประเทศไทย
ไดรั้บการยอมรับวา่มีระบบบริการสุขภาพท่ีดีเป็นอนัดบั 6 ของโลก แต่ในปัจจุบนัก าลงัจะเผชิญกบัปัญหา
การระบาดของไวรัสโควิด - 19 นบัตั้งแต่เดือนธันวาคม พ.ศ. 2562 หลงัจากพบผูป่้วยท่ีเมืองอู่ฮัน่ วนัท่ี 24 
พฤษภาคม 2663 ทัว่โลกพบผูติ้ดเช้ือ 5,427,555 คน เสียชีวติสะสม 344,417 คน อยูร่ะหวา่งการรักษา 53,221 
คน ประเทศสหรัฐอเมริกาติดเช้ือมากท่ีสุด 1,666,829 คน เสียชีวิต 98,683 คน อยู่ระหวา่งการรักษา 17,133 
คน ผูเ้ช่ียวชาญวิเคราะห์ว่าหากไม่สามารถควบคุมไดป้ระชาชนมีโอกาสติดเช้ือเพิ่มข้ึน (กรมควบคุมโรค, 
2563ก) 

 สถานการณ์ในประเทศไทย วนัท่ี 7 พฤศจิกายน 2563 พบผูติ้ดเช้ือสะสม 3,830 คน รักษาใน
โรงพยาบาล 126 คน เสียชีวิต 60 คน กักกันพื้นท่ีรัฐก าหนด  875 คน ผูเ้ข้าเกณฑ์เฝ้าระวงั 500,245 คน             

(กรมควบคุมโรค, 2563ข) การระบาดไดเ้พิ่มความรุนแรงมากข้ึน พลเอกประยุทธ์ จนัทร์โอชา จึงประกาศ
สถานการณ์ฉุกเฉินทัว่ราชอาณาจกัร และประกาศให้เป็นวาระแห่งชาติ องค์การอนามยัโลก (WHO) 
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ยกระดบัให้เป็น “ภาวะการระบาดใหญ่ทัว่โลก (Pandemic)” การระบาดในคร้ังน้ีไดส่้งผลกระทบถึงจงัหวดั
ชลบุรีซ่ึงเป็นศูนยก์ลางการส่งต่อผูป่้วยในเขตสุขภาพท่ี 6 ขอ้มูลวนัท่ี 7 พฤศจิกายน 2563 พบผูติ้ดเช้ือ 86 คน 
ผูเ้ข้าเกณฑ์สอบสวนโรค 10,191 คน พบผูติ้ดเช้ือในอ าเภอบางละมุง 41 คน อ าเภอเมือง 27 คน อ าเภอ            
ศรีราชา 6 คน อ าเภอพานทอง 5 คน อ าเภอสัตหีบ 4 คน อ าเภอพนสันิคม อ าเภอหนองใหญ่ อ าเภอบา้นบึง
รวม 3 คน และมีแนวโนม้เพิ่มมากข้ึนเร่ือย ๆ  (ส านกังานประชาสัมพนัธ์จงัหวดัชลบุรี, 2563) โรงพยาบาล
ของภาครัฐจึงตอ้งเร่งพฒันาระบบบริการใหมี้ประสิทธิภาพ ใชท้รัพยากรท่ีมีจ ากดัใหเ้กิดประสิทธิภาพสูงสุด 
และเตรียมพร้อมรับมือกบัสถานการณ์ระบาด (ส านักนโยบายและยุทธศาสตร์ ส านักงานปลดักระทรวง
สาธารณสุข, 2559) 

 สภาวะของวิกฤตการณ์ระบาดในคร้ังน้ีนอกจากจะเกิดข้ึนในทั่วโลก ยงัแสดงให้เห็นว่ามี
แนวโน้มท่ีจะเกิดการแพร่ระบาดอย่างไม่ทราบท่ีส้ินสุด ทั้ งยงัขยายขอบเขตเป็นวงกวา้งอย่างรวดเร็ว              
ผา่นพาหะคือผูเ้ดินทางภายในประเทศและระหวา่งประเทศ สร้างความวิตกกงัวลต่อการด าเนินชีวิตและวิถี
ความเป็นอยูข่องประชาชน องคก์ารอนามยัโลก (WHO) ไดย้กระดบัให้เป็น “ภาวะการระบาดใหญ่ทัว่โลก 
(Pandemic)” เพื่อสร้างหลักประกันแห่งความมัน่คงทางสุขภาพของประชาชนประเทศไทยจึงตอ้งมีการ
เตรียมการอย่างเร่งด่วน ส่งเสริมให้เกิดความพร้อมทั้งทางดา้นก าลงัคนและการพฒันาศกัยภาพประเทศใน
งานด้านการสาธารณสุข หรืออาจจะตอ้งปรับเปล่ียนแนวทางการด าเนินการตามแผนยุทธศาสตร์สุขภาพ
ระดบัประเทศ เพื่อให้เกิดความเป็นเอกภาพ มีทิศทางท่ีชัดเจน ลดความซ ้ าซ้อนในการด าเนินงานและใช้
ทรัพยากรท่ีมีอยา่งจ ากดัให้เกิดประสิทธิภาพสูงสุด (ส านกันโยบายและยุทธศาสตร์ ส านกังานปลดักระทรวง
สาธารณสุข, 2559) 

 ด้วยความส าคญัและความเป็นมาของปัญหาท่ีได้กล่าวมาในเบ้ืองต้น ผูว้ิจยัจึงได้ตระหนักถึง
ความส าคญัต่อการรับมือโดยเฉพาะผลกระทบจากการระบาดของไวรัสโควิด - 19 ท่ีเกิดข้ึนอย่างรวดเร็ว 
อาจจะส่งผลให้ระบบบริการสุขภาพของภาครัฐไม่สามารถรองรับความตอ้งการของผูติ้ดเช้ือท่ีมีจ  านวนมาก
ได้อย่างทัว่ถึงและมีประสิทธิภาพ ก่อให้เกิดความไม่มัน่คงปลอดภยัในชีวิตของประชาชน ผูว้ิจยัจึงใช้
ระเบียบวิธีวิจยัเชิงคุณอธิบายความคิดเห็นจากประสบการณ์ของผูบ้ริหารว่า “แนวทางการพฒันาระบบ
บริการสุขภาพของโรงพยาบาลรัฐท่ีตอบสนองต่อความมัน่คงทางสุขภาพของประชาชนในสภาวะท่ีเกิดการ
ระบาดของไวรัสโควิด - 19 ในจงัหวดัชลบุรี ควรจะเป็นอย่างไร” ค าตอบท่ีได้จะน าไปสู่การพฒันาและ
เสริมสร้างความเขม้แข็งการบริการสุขภาพในระดบัจงัหวดั ยกระดบัความร่วมมือทางการทางแพทยอ์นัจะ
น าไปความมัน่คงทางสุขภาพของประชาชนต่อไป 
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วตัถุประสงค์การวจิัย 
 เพื่อศึกษาแนวทางการพฒันาระบบบริการสุขภาพของโรงพยาบาลรัฐท่ีตอบสนองต่อความมัน่คง

ทางสุขภาพของประชาชนในสภาวะท่ีเกิดการระบาดของไวรัสโควดิ-19 

 
ทบทวนวรรณกรรม 

 แนวคิดทฤษฎเีกีย่วกบัระบบบริการสุขภาพ 
 จริยาวตัร คมพยคัฆ์ และวนิดา ดุรงค์ฤทธิชยั (2554) กล่าวถึงระบบสุขภาพและโครงสร้างระบ   

บริการสุขภาพว่า แบ่งการบริการสุขภาพเป็น 4 มิติ ประกอบด้วย การสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกนัและ
ควบคุมความเจ็บป่วย การรักษาพยาบาลเม่ือเจ็บป่วย และการฟ้ืนฟูสภาพ สมรรถภาพ การฟ้ืนฟู                       
ความเสียหายจากการเจบ็ป่วยใหสู่้สภาวะปกติ การปรับตวัให้เขา้กบัความเสียหายจากการเจ็บป่วยหรือความ
พิการ ดงันั้นเม่ือน ามิติการบริการสุขภาพมาเช่ือมโยงกบัสุขภาพดา้นร่างกาย จิตใจ สังคมและจิตวิญญาณ             
จะสามารถระบุกิจกรรมบริการสุขภาพใหก้บัประชาชนไดช้ดัเจน 

 ส านักนโยบายและยุทธศาสตร์ ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข (2559) กล่าวถึง ระบบ
บริการสุขภาพในรูปแบบของกระบวนการบริการสาธารณสุขว่า เป็นกระบวนการปฏิบติัในการส่งเสริม 
สนับสนุน พฒันาระบบบริการ และกฎหมายด้านสุขภาพของหน่วยงานในส่วนภูมิภาค ประกอบด้วย
กระบวนการยอ่ย 5 กระบวนการ ไดแ้ก่ กระบวนการส่งเสริมสุขภาพ  กระบวนการควบคุมและป้องกนัโรค 
กระบวนการรักษาพยาบาล กระบวนการฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และกระบวนการคุม้ครองผูบ้ริโภค  

 แนวคิดทฤษฎกีารจัดการเชิงกลยุทธ์ 
 พิบูล ทีปะปาล และ ธนวฒัน์ ทีปะปาล (2559) กล่าววา่ การจดัการเชิงกลยุทธ์เป็นการปฏิบติัการ

ทางดา้นการจดัการ ซ่ึงมีกระบวนการส าคญั คือ การตรวจสอบสภาพแวดลอ้ม การจดัท ากลยุทธ์ การปฏิบติั
ตามกลยุทธ์ การประเมินผลและการควบคุม ให้ความส าคัญต่อการตรวจสอบสภาพแวดล้อม อาทิ                
1) การวิเคราะห์สภาพแวดล้อมภายใน ได้แก่  โครงสร้าง กลยุทธ์ ระบบการท างาน รูปแบบการบริหาร 
พนกังาน ทกัษะฝีมือ และค่านิยมร่วม 2) การวิเคราะห์สภาพแวดลอ้มภายนอก ไดแ้ก่ เศรษฐกิจ เทคโนโลย ี
การเมืองและกฎหมาย  สังคมและวฒันธรรม  

 สมคิด บางโม (2546) กล่าววา่เป็นการจดัการเป็นศิลปะเพื่อใหบ้รรลุวตัถุประสงคข์ององคก์ารอยา่ง
มีประสิทธิภาพ มีปัจจยัในการบริหารท่ีส าคญั ไดแ้ก่ 1) คนหรือบุคคลท่ีเป็นปัจจยัส าคญัของการบริหารงาน 
หน่วยงานหรือองคก์ารจ าเป็นตอ้งมีคนปฏิบติังาน 2) เงินเป็นส่ิงท่ีหน่วยงานจ าเป็นตอ้งมีงบประมาณเพื่อการ
บริหารงาน 3) ทรัพยากรหรือวตัถุในการบริหารงาน และ4) การบริหารจดัการซ่ึงเป็นภารกิจของผูบ้ริหาร 
เป็นกลไกและตวัประสานท่ีดี ผลกัดนัและก ากบัปัจจยัทั้ง 3 ประการ ให้ด าเนินไปไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพ 
บรรลุเป้าหมายตามท่ีตอ้งการ  
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 จากการทบทวนวรรณกรรมท าใหท้ราบวา่ การก าหนดแนวทางการพฒันาระบบบริการสุขภาพใน
สถานการณ์ระบาดของไวรัสโควิด - 19 จะตอ้งทราบถึงการเปล่ียนแปลงของสภาวะแวดลอ้มขององค์กร 
น ามาสู่การพฒันาให้ครอบคลุมทั้งการส่งเสริมสุขภาพ การควบคุมโรค การป้องกนัโรค การรักษาพยาบาล 
การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และการคุ้มครองผูบ้ริโภคด้านสาธารณสุข เพื่อให้ประชาชนได้รับบริการท่ีมี
ประสิทธิภาพอย่างทัว่ถึง และมีสุขภาวะท่ีดี กระทรวงสาธารณสุขตอ้งปรับบทบาทตนเองเน้นการเป็นผู ้
ก  ากบันโยบาย (กฤษดา แสวงดี และคณะ, 2561) สนบัสนุนให้ทุกภาคส่วนเขา้มามีส่วนร่วมแกไ้ขปัญหาท่ี
เกิดข้ึนกบัระบบสุขภาพ (ธรรมรัตน์ มะโรหบุตร, 2561) 

 

กรอบแนวคดิการท าวจิัย 

 จากการทบทวนวรรณกรรมผูว้ิจยัไดส้ังเคราะห์ตวัแปรจากระบบบริการสุขภาพทั้งหมด 6 ดา้น 
ไดแ้ก่ การส่งเสริมสุขภาพ การป้องกนัโรค การควบคุมโรค การรักษาพยาบาล การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และ
การคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุข สังเคราะห์ตวัแปรจากแนวคิดทฤษฎีการจดัการเชิงกลยุทธ์ไดท้ั้งหมด 
12 ดา้น ได้แก่ งบประมาณ เคร่ืองมือ โครงสร้าง กลยุทธ์ ระบบการท างาน รูปแบบการบริหาร ทรัพยากร
บุคคล ทกัษะ ค่านิยมร่วม กฎหมายและการเมือง สังคมและวฒันธรรม  และเทคโนโลยี สามารถน าเสนอใน
รูปแบบกรอบแนวคิดการท าวจิยัไดด้งัน้ี  

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

                               ภาพที ่1 กรอบแนวคิดการท าวจิยั 
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วธิีการวจิัย 
 รูปแบบการวจัิย 
 การวิจัยคร้ังน้ีเป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) ท าการวิจัยตามวตัถุประสงค ์              

โดยการศึกษาข้อมูลเอกสาร (Document research) การสัมภาษณ์ เชิงลึก (In-depth interview) ใช้แบบ
สัมภาษณ์ก่ึงโครงสร้าง (Semi-structured Interview) สัมภาษณ์ผูใ้ห้ขอ้มูลส าคญั (Key informant ) ซ่ึงเป็น
ผูบ้ริหารท่ีมีประสบการณ์ในการบริหารงานหรือก าหนดแนวทางการพฒันาระบบบริการสุขภาพของ
โรงพยาบาลรัฐในสภาวะท่ีเกิดการระบาดของไวรัสโควิด - 19 ในจงัหวดัชลบุรี รวมทั้งผูท่ี้มีส่วนเก่ียวขอ้ง
สามารถให้ขอ้มูลได้ครอบคลุมตามวตัถุประสงค์การวิจยั โดยทั้งหมดมาจากหน่วยงานภาครัฐในสังกัด
กระทรวงมหาดไทย กระทรวงสาธารณสุข และสภากาชาดไทย ไดแ้ก่ ส านกังานจงัหวดัชลบุรี ส านกังาน
ท่ีวา่การอ าเภอสัตหีบ ส านกังานท่ีวา่การอ าเภอบางละมุง ส านกังานท่ีวา่การอ าเภอศรีราชา ผูบ้ริหารกรมการ
แพทย์ ส านักงานสาธารณสุขจงัหวดัชลบุรี ส านักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 6 จงัหวดัชลบุรี ส านักงาน
สาธารณสุขอ าเภอศรีราชา ส านกังานเทศบาลนครเจา้พระยาสุรศกัด์ิ โรงพยาบาลศูนย ์โรงพยาบาลทัว่ไป 
และโรงพยาบาลชุมชน 13 แห่ง ในจงัหวดัชลบุรี รวมทั้งหมด 23 ท่าน ใช้วิธีเลือกกลุ่มตวัอยา่งแบบเจาะจง 
(purposive sampling)  

 เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจัิย 
 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการรวบรวมขอ้มูล คือ แบบสัมภาษณ์เจาะลึก (In-depth interview) ถามเก่ียวกบั

แนวทางการพฒันาระบบบริการสุขภาพของโรงพยาบาลรัฐท่ีตอบสนองต่อความมัน่คงทางสุขภาพของ
ประชาชนในสภาวะท่ีเกิดการระบาดของไวรัสโควิด - 19 ผูว้ิจ ัยสร้างแบบสัมภาษณ์ท่ีสอดคล้องกับ
วตัถุประสงค ์และกรอบแนวคิดการท าวจิยั น าเสนอต่อผูท้รงคุณวุฒิ 3 ท่าน เพื่อตรวจสอบความเท่ียงตรงเชิง
เน้ือหา (Content validity) ความเหมาะสมของถ้อยค า น ากลบัมาปรับปรุงแก้ไขเพื่อจดัท าเคร่ืองมือฉบับ
สมบูรณ์ส าหรับใช้ในการวิจยั และไดรั้บการรับรองจากคณะกรรมการวิชาการและพิจารณาวิจยัในคนของ
โรงพยาบาลมะเร็งชลบุรี  

 การเกบ็รวบรวมข้อมูล 
 ผูว้ิจยัศึกษาและวิเคราะห์ขอ้มูลจากต ารา คู่มือ เอกสารวิชาการ วารสาร บทความ รายงานการวิจยั 

เอกสารทางราชการ ขอ้บญัญติัและกฎหมาย รวมทั้งขอ้มูลทางอินเทอร์เน็ต ประกอบกบัขอ้มูลท่ีไดจ้ากการ
สัมภาษณ์ตามแนวทางท่ีก าหนดไว ้พร้อมทั้ งขอความอนุเคราะห์ในการจดบนัทึกและการบันทึกเสียง
ระหว่างการสัมภาษณ์ ซ่ึงใช้เวลาประมาณ 90 นาที หรือมากกว่าตามความสะดวกของผูใ้ห้สัมภาษณ์               
เม่ือส้ินสุดการสัมภาษณ์ในคร้ังแรกจะขอความอนุเคราะห์สัมภาษณ์ในคร้ังต่อไปโดยแจ้งให้ทราบว่า 
ภายหลงัการวิเคราะห์ขอ้มูลหากมีขอ้สงสัย หรือตอ้งการขอ้มูลเพิ่มเติมจะขอสัมภาษณ์อีกคร้ัง เพื่อให้ได้
ค  าตอบท่ีเป็นประโยชน์ มีความสมบูรณ์ ครอบคลุมตามวตัถุประสงค์การวิจยั จนไม่มีขอ้มูลเพิ่มเติม หรือ
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ขอ้มูลมีความอ่ิมตวั (Data saturation) ถือเป็นการเสร็จส้ินการสัมภาษณ์  
 การวเิคราะห์ข้อมูล 
 การวิเคราะห์ขอ้มูลจะเป็นไปตามแนวทางการวิจยัเชิงคุณภาพ (Qualitative data) คือ พรรณนา

ขอ้มูลในปรากฏการณ์หรือรูปธรรมและวิเคราะห์ตีความขอ้มูลเพื่อสร้างขอ้สรุปตามวตัถุประสงค์ ผูว้ิจยัท า
การลดทอนข้อมูล (Data reduction) เฟ้นหาจุดท่ีน่าสนใจและท าความเข้าใจ พร้อมกับปรับข้อมูลให้
เหมาะสมตลอดเวลา บนัทึกขอ้สรุปชัว่คราว จนสามารถสรุปเป็นขอ้มูลการวจิยัท่ีสมบูรณ์ น าขอ้มูลท่ีไดจ้าก
การสัมภาษณ์มาบนัทึกความถ่ีของขอ้มูลท่ีซ ้ ากนัและให้ความหมายหรือการตีความ จากนั้นท าการวเิคราะห์
ขอ้มูลเชิงเน้ือหา (Content analysis) โดยผูว้ิจยัจะเร่ิมท าการวิเคราะห์ขอ้มูลไปพร้อมกบัการเก็บขอ้มูลตลอด
ระยะเวลาท าการวิจยั น ากรอบแนวคิดท่ีก าหนดไวม้าช่วยในการสร้างขอ้สรุปหรือเช่ือมโยงข้อมูลตาม
วตัถุประสงคก์ารวจิยั น าขอ้มูลไปตรวจสอบร่วมกบัผูท้รงคุณวุฒิท่ีมีความเช่ียวชาญดา้นการวิจยัเชิงคุณภาพ 
3 ท่าน จากนั้นผูว้จิยัน าขอ้มูลท่ีไดม้าจดัท าเป็นรายงานการวจิยัน าเสนอต่อท่ีปรึกษาโครงการวจิยั เพื่อท าการ
ตรวจสอบและเสนอแนะอีกคร้ัง ก่อนน ากลบัมาปรับปรุงแกไ้ขและจะจดัท าเป็นรายงานผลการวิจยัท่ีมีความ
สมบูรณ์    
 

ผลการวจิัย 
 ผลการการวิจยัพบว่า โรงพยาบาลรัฐในจงัหวดัชลบุรีควรพฒันาระบบบริการสุขภาพด้านการ

ส่งเสริมสุขภาพ ดา้นการควบคุมโรค และดา้นการป้องกนัโรค โดยมุ่งเน้นการพฒันาปัจจยัท่ีมีความส าคญั           
8 ด้าน ได้แก่ งบประมาณ ทักษะ ระบบการท างาน สังคมและวฒันธรรม  ทรัพยากรบุคคล โครงสร้าง 
กฎหมายและการเมือง และเคร่ืองมือ สามารถน าเสนอในรูปแบบตารางไดด้งัน้ี   

 

ระบบ 
บริการสุขภาพ 

ปัญหาและข้อจ ากดั แนวทางการพฒันา 
ระบบบริการสุขภาพของโรงพยาบาลรัฐ 

การส่งเสริมสุขภาพ ด้านงบประมาณ 
งบประมาณสนับสนุนการบริการ
จัดการและการปฏิบัติงานของ
หน่วยบริการฉีดวคัซีนไม่เพียงพอ 

จดัตั้งกองทุนสนับสนุนการปฏิบติังานเชิง
บูรณาการระดบัจงัหวดั 

ด้านทกัษะ 
บุ ค ล า ก ร ข า ด ทั ก ษ ะ ก า ร ใ ช้
เทคโนโลยีส่ือสารข้อมูลความรู้
และสนบัสนุนการเขา้ถึงวคัซีน   

พัฒน าความรอบ รู้ท างดิ จิทัลส าห รับ
บุ ค ล าก ร สุ ข ภ าพ แ ล ะ อ าส าส มั ค ร
สาธารณสุขประจ าหมู่บา้นครอบคลุมพื้นท่ี
ระดบัจงัหวดั 
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ระบบ 
บริการสุขภาพ 

ปัญหาและข้อจ ากดั แนวทางการพฒันา 
ระบบบริการสุขภาพของโรงพยาบาลรัฐ 

การควบคุมโรค ด้านระบบการท างาน 
ระบบการปฏิบัติงานควบคุมโรค
หน่วยบริการสุขภาพระดบัปฐมภูมิ
ไม่ชดัเจน  

พฒันาระบบการปฏิบัติงานเชิงบูรณาการ
ในพื้นท่ีระดบัอ าเภอและประสานเช่ือมโยง
ในระดบัจงัหวดั 

ด้านสังคมและวฒันธรรม 
ผู ้ประกอบการหรือภาคธุรกิจยงั
ไม่ ให้ความ ร่วมมือป ฏิบัติตาม
มาตรการณ์ควบคุมโรค 

พฒันาแนวทางการประสานความร่วมมือ
ระหว่างทีมควบคุมโรคกบัผูป้ระกอบการ
หรือภาคธุรกิจในพื้นท่ี 

ด้านทรัพยากรบุคคล  
อตัราก าลงัปฏิบติังานคดักรองและ
สืบสวนโรคไม่เพียงพอ 

พัฒ น าแ น วท างก ารบ ริห าร จัด ก าร
อตัราก าลงัปฏิบติังานคดักรองและสืบสวน
โรคในพื้นท่ีระดับอ าเภอและครอบคลุม
พื้นท่ีระดบัจงัหวดั  

ด้านโครงสร้าง 
โครงสร้าง บทบาทหนา้ท่ี และการ
ส่ือสารแนวทางการปฏิบัติงาน
ควบคุมโรคไม่ชดัเจน 

พัฒนาโครงสร้างการปฏิบัติงานควบคุม
โรค           เชิงรุก สถานกกักนัโรคแห่งรัฐ 
และโรงพยาบาลสนาม 

ด้านกฎหมายและการเมือง 
ขาดแนวทางปฏิบัติงานร่วมกับ
ห น่วยงาน ท่ี มีอ าน าจบังคับ ใช้
กฎหมาย 

พฒันาแนวทางการประสานงานบงัคบัใช้
กฎหมายควบคุมโรคติดต่อในพื้นท่ีระดับ
อ าเภอเช่ือมโยงระดบัจงัหวดั 

การป้องกนัโรค ด้านเคร่ืองมือ 
เคร่ืองมืออุปกรณ์ทางการแพทย์
ส าหรับปฏิบัติงานป้องกันโรคมี
จ านวนไม่ เพียงพอและคุณภาพ
ไม่ไดม้าตรฐาน 

พัฒนาการบริหารจัดการเคร่ืองมือวัสดุ
อุปกรณ์ทางการแพทย์ การตรวจรับและ
ทดสอบมาตรฐานเคร่ืองมืออุปกรณ์ป้องกนั
โรค 

 
ตารางที ่1 แสดงแนวทางการพฒันาระบบบริการสุขภาพของโรงพยาบาลรัฐ 
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 จากขอ้มูลตามตารางท่ี 1 สามารถอธิบายแนวทางการพฒันาระบบบริการสุขภาพของโรงพยาบาล
รัฐท่ีตอบสนองต่อความมัน่คงทางสุขภาพของประชาชนในสภาวะท่ีเกิดการระบาดของไวรัสโควิด - 19               
ไดด้งัน้ี 

 1. การพฒันาระบบบริการสุขภาพด้านการส่งเสริมสุขภาพ 
 โรงพยาบาลรัฐควรจะการพฒันาปัจจยัด้านงบประมาณ โดยการจดัตั้ งกองทุนสนับสนุนการ

ปฏิบติังานเชิงบูรณาการระดบัจงัหวดั ประสานการมีส่วนร่วมจากทุกภาคส่วน ทั้งภาครัฐ ภาคเอกชน และ
ภาคประชาชน พร้อมทั้งก าหนดคณะกรรมการด าเนินงานดา้นงบประมาณโดยมีผูว้่าราชการเป็นผูน้ า และ
สนับสนุนให้ผูน้  าจากองค์การปกครองส่วนท้องถ่ิน ตลอดจนผูน้ าจากทุกภาคส่วนเข้ามามีส่วนร่วมเป็น
คณะกรรมการก่อตั้งกองทุนสนับสนุนงบประมาณเพื่อสร้างความเขม้แข็งทางสุขภาพ จะท าให้สามารถ
รวบรวมงบประมาณและน าทรัพยากรท่ีมีมาสู่การบริหารจดัการในภาพรวมระดบัจงัหวดัให้เกิดประโยชน์
สูงสุด รวมทั้งสนบัสนุนการบริการจดัการและการปฏิบติังานของหน่วยบริการฉีดวคัซีนไดอ้ย่างเพียงพอ          
ทัว่ทั้งจงัหวดั 

 พฒันาปัจจยัดา้นทกัษะโดยสนบัสนุนการส่งเสริมความรอบรู้ทางดิจิทลัส าหรับบุคลากรสุขภาพ
และอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้นครอบคลุมพื้นท่ีระดบัจงัหวดั ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัและ
โรงพยาบาลภาครัฐจัดการฝึกอบรมหรือถ่ายทอดความรู้เพื่อพัฒนาบุคลากรหน่วยงานท่ีมีส่วนร่วม
ปฏิบติังาน และอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น ให้มีความรอบรู้ทางดิจิทลั สามารถส่ือสารความรู้
และสนบัสนุนการเขา้ถึงวคัซีนให้กบัประชาชนผา่นระบบเทคโนโลยสีารสนเทศ เช่น โทรศพัทมื์อถือ หรือ
คอมพิวเตอร์ สามารถเขา้ถึงขอ้มูลจริง รู้เท่าทนัการเปล่ียนแปลง เพื่อรับมือกบัไวรัสโควิดและดูแลตนเองได้
อย่างปลอดภยั มีความตระหนักรู้ และมีจิตส านึกรับผิดชอบต่อตนเองและสังคม ให้ความร่วมมือในการ
ป้องกนัการระบาด  

 2. การพฒันาระบบบริการสุขภาพด้านการควบคุมโรค 
 โรงพยาบาลรัฐควรจะพฒันาปัจจยัด้านระบบการท างานด้วยการพฒันาระบบการปฏิบติังาน             

เชิงบูรณาการป้องกนัควบคุมโรคในพื้นท่ีระดบัอ าเภอและประสานเช่ือมโยงในระดบัจงัหวดั สนบัสนุนการ
ควบคุมสถานการณ์ในระดับพื้ น ท่ีให้ มีประสิทธิภาพ สามารถสั่ งการ และตอบโต้อย่างรวดเร็ว                       
มีกระบวนการการรายงานขอ้มูลส าคญัเขา้สู่กระบวนการวิเคราะห์ น าไปสู่การสนบัสนุนการตดัสินใจอยา่ง
ถูกตอ้งเฉพาะเจาะจงกบัปัญหาระดบัพื้นท่ีอ าเภอ ระบบการปฏิบติังานมีรูปแบบบูรณาการและควบคุมโรค
อย่างเฉพาะเจาะจงกบัปัญหาในพื้นท่ีระดบัอ าเภอเช่ือมโยงเป็นเครือข่ายความร่วมมือระดบัจงัหวดั มีผูว้่า
ราชการจงัหวดัและนายอ าเภอเป็นประธาน นายแพทยส์าธารณสุขจงัหวดั และสาธารณสุขอ าเภอเป็นเลขา 
ประสานความร่วมมือกบัผูอ้  านวยการโรงพยาบาล ผูน้ าองคก์ารปกครองส่วนทอ้งถ่ินและผูน้ าชุมชน พฒันา
ระบบการปฏิบติังานควบคุมโรคของหน่วยบริการสุขภาพระดบัปฐมภูมิให้มีความชดัเจน พฒันาระบบการ
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ปฏิบติังานระดบัอ าเภอใหมี้ประสิทธิภาพ สอดประสานกบัการปฏิบติังานของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ า
หมู่บา้น  

 พฒันาปัจจยัดา้นสังคมและวฒันธรรม โดยการก าหนดแนวทางการประสานความร่วมมือระหวา่ง
ทีมควบคุมโรคกบัผูป้ระกอบการหรือภาคธุรกิจในพื้นท่ีหรือสถานท่ีเส่ียงต่อการแพร่ระบาดของไวรัสโควิด 
- 19 เพื่อให้เกิดความเช่ือมโยงและครอบคลุมกบัภาคประชาชนและสังคมทุกพื้นท่ีในระดบัอ าเภอ สนบัสนุน
การสร้างความเขม้แข็งระดับชุมชน ด าเนินการควบคุมการติดเช้ือผูเ้ดินทางระหว่างประเทศทั้งในพื้นท่ี
เศรษฐกิจ เขตท่องเท่ียว และอุตสาหกรรม บงัคบัใชก้ฎหมายกบัสถานบริการ สถานบนัเทิง และแหล่งพนนั
ผิดกฎหมายอย่างเคร่งครัด ตรวจคดักรองผูท่ี้เดินทางเขา้เมืองผ่านด่านตรวจคนเขา้เมือง ผูล้กัลอบเขา้เมือง           
ผิดกฎหมาย เพื่อคน้หาผูติ้ดเช้ือและส่งต่อเขา้สู่ระบบการรักษา หรือสถานกกักนัโรค ตรวจคดักรองเพื่อ
ควบคุมการติดเช้ือระหวา่งจงัหวดั ตั้งด่านเฝ้าระวงัการเดินทางของประชาชน แรงงานและแรงงานต่างดา้ว 
ตรวจคน้หาผูติ้ดเช้ือเชิงรุกในชุมชน พร้อมทั้งสนบัสนุนอาหาร ยา เคร่ืองด ารงชีพ และส่งต่อเขา้รับการรักษา
หากเกิดภาวะฉุกเฉิน  

 พฒันาปัจจยัด้านทรัพยากรบุคคลโดยให้ความส าคญัต่อการพฒันาแนวทางการบริหารจดัการ
อตัราก าลังปฏิบัติงานคดักรองและสืบสวนโรคในพื้นท่ีระดับอ าเภอและครอบคลุมพื้นท่ีระดับจงัหวดั 
เพื่อให้การจดัสรรอตัราก าลงั การหมุนเวียน หรือใชอ้ตัราก าลงัร่วมกนัสามารถสนบัสนุนปฏิบติังานไดอ้ยา่ง
เหมาะสมทั้ งตามบทบาทหน้าท่ี โครงสร้าง จ านวนผูป้ฏิบติังาน งบประมาณท่ีเก่ียวข้อง อาทิ เงินเดือน 
ค่าตอบแทน ครอบคลุมถึงการสนับสนุนอตัราก าลงัส าหรับปฏิบติังานในพื้นท่ีมีประชากรแฝง แรงงาน             
ต่างด้าว และนักท่องเท่ียวท่ีอาศยัอยู่ในพื้นท่ีจ  านวนมาก  การสนับสนุนอตัราก าลงัมีความเพียงพอตาม
มาตรฐานการจดัการสถานท่ีกกักัน หรือควบคุมโรคทั้งภายในโรงพยาบาล ศูนยแ์รกรับและส่งต่อ หรือ
โรงพยาบาลสนาม สถานกกักนัโรคแห่งรัฐ สถานท่ีกกัตวัทางเลือก สถานพยาบาลผูป่้วยเฉพาะกิจ สถานกกั
โรคในชุมชน และสถานกกัตวัท่ีบา้น  มุ่งเน้นการบริหารจดัการทรัพยากรบุคคลร่วมกนัในภาพรวมทัว่ทั้ง
จงัหวดั  

 พฒันาปัจจยัดา้นโครงสร้างโดยมุ่งเนน้การพฒันาโครงสร้างการควบคุมโรคเชิงรุก ครอบคลุมถึง
สถานกกักนัโรคแห่งรัฐ และโรงพยาบาลสนามในพื้นท่ีระดบัอ าเภอครอบคลุมพื้นท่ีระดบัจงัหวดั มีการ
ก าหนดโครงสร้างคณะกรรมการและทีมควบคุมโรคเชิงรุก เพื่อเป็นปฏิบัติหน้าท่ีเก่ียวกับการก าหนด
แผนปฏิบติังาน ควบคุมก ากับติดตาม และประสานความร่วมมือ มุ่งเน้นการติดตามคน้หาผูมี้ความเส่ียง
สัมผสัใกลชิ้ด การคน้หาผูป่้วยเชิงรุก การคน้หาผูติ้ดเช้ือในชุมชน การประสานความร่วมมือกบัหน่วยงาน     
ทั้งในสังกดักระทรวงสาธารณสุข รวมทั้งหน่วย กระทรวงมหาดไทย  กระทรวงกลาโหม ร่วมกบัทุกภาค
ส่วนทั้งภาครัฐ ภาคเอกชน และภาคประชาชนร่วมด าเนินการตดัวงจรการระบาดอยา่งรวดเร็ว สนบัสนุนให้
ผูมี้ส่วนเก่ียวขอ้งเขา้มาร่วมวิเคราะห์ขอ้มูลแกไ้ขปัญหาท่ีมีสาเหตุมาจากผูเ้ดินทางจากต่างประเทศเขา้มาทาง
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สนามบิน ด่านตรวจคนเขา้เมือง ผูล้กัลอบเขา้เมืองผิดกฎหมาย ให้สามารถเขา้รับการตรวจคดักรองตาม
มาตรฐาน น าผูติ้ดเช้ือเขา้รับการรักษาในโรงพยาบาล หรือกกัตวัในสถานท่ีรัฐจดัใหอ้ยา่งปลอดภยั  

 รวมทั้งพฒันาปัจจยัดา้นกฎหมายและการเมืองดว้ยการพฒันาแนวทางการประสานงานบงัคบัใช้
กฎหมายป้องกนัควบคุมโรคติดต่อในพื้นท่ีระดบัอ าเภอเช่ือมโยงระดับจงัหวดั เน่ืองจากในสถานการณ์                   
แพร่ระบาดผู ้ท่ี มีบทบาทในการบริหาร และบังคับใช้กฎหมายได้แก่คณะกรรมการท่ีก าหนดไว้ใน
พระราชบญัญติัโรคติดต่อ พ.ศ. หมวด 3 ตามมาตรา 20 อาทิ ประธานกรรมการไดแ้ก่ ผูว้่าราชการจงัหวดั     
ในส่วนของกรรมการ ไดแ้ก่ ปลดัจงัหวดั โดยมีนายแพทยส์าธารณสุขจงัหวดัเป็นกรรมการและเลขานุการ 
เพื่อให้มีความเหมาะสมต่อการปฏิบติังานควรมีการพิจารณาผูท่ี้มีอ านาจบงัคบัใช้กฎหมายเขา้มามีส่วนร่วม
มากข้ึน อาทิ รองผูว้่าราชการจงัหวดั นายอ าเภอ บุคลากรสังกดักระทรวงกลามโหม กระทรวงมหาดไทย 
กระทรวงพฒันาสังคมและความมัน่คงของมนุษย ์กระทรวงพานิชย ์กระทรวงแรงงาน กระทรวงวฒันธรรม 
กระทรวงการท่องเท่ียวและกีฬา และกระทรวงอ่ืน ๆ มุ่งเน้นการบังคับใช้กฎหมายในพื้นท่ีได้อย่างมี
ประสิทธิภาพและสอดคลอ้งกบัสถานการณ์การเปล่ียนแปลงท่ีมีความเฉพาะในแต่ละพื้นท่ี และครอบคลุม
ทัว่ทั้งจงัหวดั 

 3. การพฒันาระบบบริการสุขภาพด้านการป้องกนัโรค 
 โรงพยาบาลรัฐควรจะพฒันาปัจจยัดา้นเคร่ืองมือดว้ยการพฒันาการบริหารจดัการเคร่ืองมือวสัดุ

อุปกรณ์ทางการแพทย์ การตรวจรับและทดสอบมาตรฐานเคร่ืองมืออุปกรณ์ป้องกันโรค พร้อมทั้ งให้
ความส าคญัต่อพฒันาระบบฐานขอ้มูลโดยการน าเทคโนโลยสีารสนเทศมาช่วยในการจดัท าทะเบียนรายการ 
วิเคราะห์และสรุปรายงานสถานะการจดัสรร และการใช้เคร่ืองมือ อุปกรณ์ เวชภณัฑ์ เพื่อทราบถึงจ านวน
ทรัพยากรท่ีมีทั้งหมด ปริมาณการใช ้พื้นท่ีท่ีมีความตอ้งการ การวิเคราะห์ความส้ินเปลือง น ามาสู่การจดัซ้ือ 
ประสานการใชท้รัพยากรหายากหรือประชาสัมพนัธ์เปิดรับบริจาคใหมี้เพียงพอต่อความตอ้งการ สามารถใช้
ทรัพยากรอย่างเกิดประโยชน์สูงสุด ทั้งในโรงพยาบาลภาครัฐ โรงพยาบาลสนาม สถานกกัตวั หรือหน่วย
บริการทุกแห่ง มีการบนัทึกขอ้มูล ประสานความร่วมมือหน่วยงานภาคเอกชนจดัท าบนัทึกรายการเคร่ืองมือ 
อุปกรณ์ และเวชภณัฑ์ เพื่อประโยชน์ในการตดัสินใจก าหนดแนวทางใชท้รัพยากรร่วมกนัให้เกิดประโยชน์
สูงสุด 
 

อภิปรายผลและข้อเสนอแนะการวจิัย 
 1. การอภิปรายผลการวจัิย  
  1.1 การพฒันาระบบบริการสุขภาพด้านการส่งเสริมสุขภาพ 
  ผลการวิจยัพบขอ้เสนอแนะว่าการพฒันาระบบบริการสุขภาพด้านการส่งเสริมสุขภาพของ

โรงพยาบาลรัฐควรจะพฒันาดา้นงบประมาณดว้ยการจดัตั้งกองทุนสนบัสนุนการปฏิบติังานเชิงบูรณาการ
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ระดบัจงัหวดั ประสานการมีส่วนร่วมจากทุกภาคส่วน ทั้งภาครัฐ ภาคเอกชน และภาคประชาชน สอดคลอ้ง
ขอ้สรุปจากผลการวิจยัพบว่า (พิทกัษ์พงศ์ พายุหะ, 2561) ปัญหาด้านงบประมาณพบมากในระบบบริการ
สาธารณสุข ควรจะมีการจดัสรรงบประมาณสนบัสนุนการจดัหาครุภณัฑ์และการจา้งพนกังานอยา่งเพียงพอ 
(รุสลี บาเหะ, 2559) การสร้างเสริมสุขภาพหน่วยงานสาธารณสุขควรให้ความส าคญัต่อการสนับสนุน
งบประมาณอยา่งเพียงพอส าหรับการใช้จ่ายและเป็นค่าตอบแทน (สมศกัด์ิ อรรฆศิลป์, 2561) มีระบบการ         
บูรณาการงบประมาณส าหรับการบริการดา้นสวสัดิการสังคม (พอพล อุยยานนท์, 2558) แกปั้ญหาเก่ียวกบั
งบประมาณระบบบริการสาธารณสุขดว้ยการจดัตั้งกองทุนสาธารณสุข (Tessema et al., 2021) ปรับปรุงและ
เสริมสร้างระบบสุขภาพให้เขม้แขง็ ดว้ยการจดัหางบประมาณทั้งในระดบัทอ้งถ่ิน ระดบัชาติ และระดบัโลก 
เช่นเดียวกบัผลการวิจยัคร้ังน้ีท่ีแสดงให้เห็นวา่การปรับปรุงระเบียบและแผนการบริหารจดัการงบประมาณ
ตามค าสั่งของผูน้ าระดบัจงัหวดั อ าเภอ หรือทอ้งถ่ิน เพื่อรวบรวมเงินทุนและทรัพยากรท่ีมีมาใช้ส าหรับ
สนบัสนุนระบบบริการสุขภาพในสถานการณ์เร่งด่วนภายในจงัหวดั สามารถช่วยลดปัญหาการขาดแคลน 
และบริหารจดัการร่วมกนัในภาพรวมใหเ้กิดประโยชน์สูงสุด 

  พฒันาปัจจยัด้านทักษะของผูป้ฏิบัติงานโดยสนับสนุนการส่งเสริมความรอบรู้ทางดิจิทัล
ส าหรับบุคลากรสุขภาพและอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้นครอบคลุมพื้นท่ีระดบัจงัหวดั สอดคลอ้ง
ขอ้สรุปจากผลการวจิยัพบวา่ (เอมิกา แช่มศรีรัตน์ และคณะ, 2559) ควรจะการก าหนดแนวทางการใหบ้ริการ
ดา้นสาธารณสุขอยา่งชดัเจน ครอบคลุมภารกิจ การพฒันาศกัยภาพบุคลากรและสรรหาบุคลากรให้เพียงพอ 
(ธานี ขามชัย, 2560) โรงพยาบาลรัฐควรให้การศึกษาและฝึกอบรมด้านการสร้างเสริมสุขภาพ ก าหนด
แนวทางการให้การศึกษาและฝึกอบรม เพื่อสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพอย่างครอบคลุมทุกกลุ่มวยั         
(นงลักษณ์  พะไกยะ และคณะ , 2562) สนับสนุนการท างานร่วมกับหน่วยงานนอกภาคสาธารณสุข 
ขบัเคล่ือนระบบบริการปฐมภูมิและระบบสุขภาพระดบัอ าเภอ (รุสลี บาเหะ, 2559) พฒันาศกัยภาพเจา้หนา้ท่ี
ทั้ งทางด้านทักษะการส่ือสารสาธารณะ และการประสานงานกับองค์กรภาครัฐในชุมชน (ฉวีวรรณ             
ศรีดาวเรือง และคณะ , 2565) พัฒนาศักยภาพอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านด้านโปรแกรม            
แนวทางการท างาน และการบูรณาการการท างานแบบเครือข่าย (ธเรศ กรัษนยัรวิวงค,์ 2561) ก าหนดวิธีการ
สร้างระบบสุขภาพในทุกระดับของจงัหวดัท่ีเข้มแข็ง พฒันาระบบข้อมูลสารสนเทศด้านสุขภาพให้มี
ประสิทธิภาพทนัสมยั ผลการวิจยัคร้ังน้ีก็ไดแ้สดงให้เห็นวา่อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้นท่ีมีทกัษะ
และความรอบรู้ทางดิจิทลัสามารถสนบัสนุนให้ประชาชนใช้แอพพลิเคชัน่ในโทรศพัท์มือถือเขา้ถึงขอ้มูล
จริงจากการเผยแพร่ของหน่วยงานสาธารณสุขภาคหรือหน่วยงานภาครัฐ ติดตามขอ้มูลทางสุขภาพ น ามา
ปรับใชดู้แลตนเองใหป้ลอดภยั ลดพฤติกรรมท่ีไม่ถูกตอ้งและการส่งต่อข่าวลวงได ้ 
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  1.2 การพฒันาระบบบริการสุขภาพด้านการควบคุมโรค 
  จากผลการวิจัยมีข้อเสนอแนะว่าการพัฒนาระบบบริการสุขภาพด้านการควบคุมโรค

โรงพยาบาลรัฐควรจะพฒันาปัจจยัดา้นระบบการท างานดว้ยการพฒันาระบบการปฏิบติังานเชิงบูรณาการ
ป้องกันควบคุมโรคในพื้นท่ีระดบัอ าเภอและประสานเช่ือมโยงในระดับจงัหวดั สอดคล้องข้อสรุปจาก
ผลการวจิยัพบวา่ (พอพล อุยยานนท์, 2558) ปัญหาการให้บริการสาธารณสุขของโรงพยาบาลเกิดจากระบบ
การให้บริการท่ีล่าช้าควรปรับปรุงระบบการให้การบริการท่ีรวดเร็วมากยิ่งข้ึน (ทีนุชา ทนัวงศ์ และคณะ, 
2559) พฒันาระบบบริการท่ีสามารถให้การดูแลอยา่งต่อเน่ืองมีความเสมอภาคในการเขา้ถึงบริการ และมีการ
ออกติดตามเยี่ยมท่ีบา้น (เพ็ญจนัทร์ สิทธิปรีชาชาญ และปนัดดา ปริยฑฤฆ, 2557) มีระบบและกลไกการ
ท างานท่ีเกิดจากความตอ้งการแกปั้ญหาของคนในพื้นท่ี ให้ความส าคญักบัทุนทางสังคมในชุมชน และการ
ดูแลสุขภาพชุมชนจากทุนคนในพื้นท่ีท่ีมีจิตอาสา (รัชดาพร นิตยก์ระโทก, 2558) พฒันาระบบริการสุขภาพ
อาศยัการร่วมมือของทีมสหวิชาชีพและเครือข่าย มีศูนยก์ารประสานงานระหว่างหน่วยงานภายใตแ้นวคิด
ระบบบริการสุขภาพระดบัอ าเภอ สอดคลอ้งกบัผลการวิจยัท่ีแสดงให้เห็นวา่การพฒันาระบบบริการภายใน
พื้นท่ีระดบัอ าเภอให้มีความรวดเร็วในการเขา้ถึงพื้นท่ีเส่ียง สามารถรายงานและวิเคราะห์ปัญหาได้อย่าง
ถูกตอ้ง พร้อมทั้งติดตามช่วยเหลือประชาชนเชิงรุกทั้งในชุมชนและท่ีบา้นอย่างทัว่ถึง สามารถควบคุมการ
ระบาดไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ  น าไปสู่การก าหนดแนวทางการการป้องกนัควบคุมโรคอยา่งเหมาะสมทัว่ทั้ง
จงัหวดั  

 พฒันาปัจจยัดา้นสังคมและวฒันธรรมดว้ยการก าหนดแนวทางการประสานความร่วมมือระหวา่ง
ทีมควบคุมโรคกบัผูป้ระกอบการหรือภาคธุรกิจในพื้นท่ีหรือสถานท่ีเส่ียงต่อการแพร่ระบาดของไวรัสโควิด 
- 19 ประสานความร่วมมือระหว่างทีมควบคุมโรคให้เกิดความเช่ือมโยงและครอบคลุมทุกพื้นท่ีในระดบั
อ าเภอ สนับสนุนการสร้างความเขม้แข็งระดบัชุมชน สอดคล้องขอ้สรุปจากผลการวิจยัพบว่า (Jin et al., 
2021) ในสถานการณ์ฉุกเฉินทุกภาคส่วนควรเข้ามามีส่วนร่วม และประสานความร่วมมือเพื่อเอาชนะ         
ความยากล าบากท่ีเกิดข้ึน (ชาคริต ศึกษากิจ, 2559) ส่งเสริมความร่วมมือระหว่างภาครัฐและภาคเอกชน 
(เพญ็จนัทร์ สิทธิปรีชาชาญ และปนดัดา ปริยฑฤฆ, 2557) มีการประเมินความตอ้งการของชุมชน สนบัสนุน
การมีส่วนร่วมจากทุกภาคส่วนท่ีมีความเก่ียวขอ้ง (เพชรสมร ไพรพะยอม และประจกัร บวัผนั, 2560) มีการ
เสริมพลังชุมชนให้  เข้ามามีส่วนร่วมเก่ียวกับการด าเนินการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (ฉวีวรรณ               
ศรีดาวเรือง และคณะ, 2565) และบูรณาการในรูปแบบเครือข่าย สนบัสนุนการมีส่วนร่วมของอาสาสมคัร
สาธารณสุขประจ าหมู่บา้นท่ีเป็นจกัรกลส าคญัในการขบัเคล่ือนการปฏิบติังาน เน่ืองจากมีประสบการณ์
ท างานดา้นสาธารณสุขอย่างต่อเน่ือง มีการท างานร่วมกนักบัภาคีเครือข่ายและร่วมมือกบัชุมชน สามารถ
ติดตามเคาะประตูเยี่ยมบา้น เพื่อดูแลและติดตามการปฏิบติัตวัของกลุ่มเส่ียง และรายงานผลการด าเนินงาน
ต่อโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในพื้นท่ีผ่านไลน์กลุ่มและแอพพลิเคชัน่ได ้สอดคลอ้งกบัผลการวิจยั
คร้ังน้ีท่ีแสดงให้เห็นวา่หากไม่สามารถประสานความร่วมมือกบัผูป้ระกอบการหรือภาคธุรกิจในพื้นท่ีหรือ
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สถานท่ีเส่ียงได้อย่างมีประสิทธิภาพ จะเกิดการแพร่ระบาดในพื้นท่ีเศรษฐกิจ แหล่งท่องเท่ียว โดยเฉพาะ
พื้นท่ีมีสถานบนัเทิง หรือแหล่งพนันผิดกฎหมายท่ีลกัลอบเปิดให้บริการ สร้างความยุ่งยากในการติดตาม 
เพิ่มภาระค่าใชจ่้ายการตรวจยนืยนัการติดเช้ือ และส่งต่อเขา้ระบบการกกัโรค หรือการรักษา  

 พฒันาปัจจยัด้านทรัพยากรบุคคลโดยให้ความส าคญัต่อการพฒันาแนวทางการบริหารจดัการ
อตัราก าลังปฏิบัติงานคดักรองและสืบสวนโรคในพื้นท่ีระดับอ าเภอและครอบคลุมพื้นท่ีระดับจงัหวดั 
ก าหนดแนวทางการปฏิบติังานให้มีความเหมาะสมครอบคลุมทั้งบทบาทหน้าท่ี และโครงสร้างอตัราก าลงั 
สอดคลอ้งขอ้สรุปจากผลการวจิยัพบวา่ (พอพล อุยยานนท,์ 2558) ปัญหาการใหบ้ริการสาธารณสุขท่ีเกิดจาก
การขาดแคลนแพทย์และเจ้าหน้าท่ี ควรพิจารณาเพิ่มบุคลากรด้านสาธารณสุขทั้ งแพทย์และพยาบาล            
(มณฑกา ธีรชยัสกุล, 2558) หน่วยงานเชิงนโยบายท่ีเก่ียวขอ้งควรก าหนดกรอบอตัราก าลงัให้มีความชดัเจน 
(นารีรัตน์ ผุดผอ่ง และกานตว์รินต ์ก่องกุลวฒัน์, 2559) ให้ความส าคญัต่อระบบธรรมาภิบาลในการวางแผน
ก าลงัคนดา้นสุขภาพเพื่อสร้างความเขม้แข็งของระบบสุขภาพ สร้างการมีส่วนร่วมอยา่งจริงจงั และเขม้แข็ง
ของทุกภาคส่วน เพื่อให้ก าลงัคนด้านสุขภาพมีจ านวนเพียงพอ มีการกระจายอย่างเป็นธรรม และมีการ
ปฏิบติังานอยา่งมีประสิทธิภาพ เพราะเป็นปัจจยัท่ีจะน าไปสู่การพฒันาสุขภาพท่ีย ัง่ยืนของประเทศ สอดรับ
กบัเป้าหมายการพฒันาสุขภาพในระดบัโลก (ทีนุชา ทนัวงศ ์และคณะ, 2559) สนบัสนุนให้มีการดูแลอยา่ง
ต่อเน่ือง สร้างความมัน่ใจในการให้บริการ มีความเสมอภาคในการเขา้ถึงบริการ สนบัสนุนความรวดเร็วใน
การให้บริการสุขภาพ เช่นเดียวกบัผลการวิจยัคร้ังน้ีท่ีแสดงให้เห็นว่าการก าหนดแนวทางบริหารจดัการ
อัตราก าลังร่วมกันในภาพรวมทั่วทั้ งจังหวัด พร้อมกับมอบหมายหน้าท่ีตามความรู้ความสามารถ               
เพื่อปฏิบติังานในโรงพยาบาล โรงพยาบาลสนาม หรือสถานพยาบาลเฉพาะกิจอ่ืนๆ สามารถแกไ้ขปัญหา
การขาดแคลนอตัราก าลงั และพร้อมต่อการปฏิบติังานอยา่งต่อเน่ือง 

 พฒันาปัจจยัดา้นโครงสร้างโดยมุ่งเนน้การพฒันาโครงสร้างการควบคุมโรคเชิงรุก ครอบคลุมถึง
สถานกกักนัโรคแห่งรัฐ และโรงพยาบาลสนามในพื้นท่ีระดบัอ าเภอครอบคลุมพื้นท่ีระดบัจงัหวดั สอดคลอ้ง
ขอ้สรุปจากผลการวิจยัพบวา่ (พอพล อุยยานนท์, 2558) ประเด็นท่ีส าคญัท่ีสุดในการปรับปรุงระบบบริการ
สาธารณสุขคือ การปรับปรุงสถานท่ีให้กวา้งขวาง และมีความสะดวกสบายมากข้ึน เพื่อสามารถให้บริการ
และตอบสนองความต้องการบริการสาธารณสุข  (ฉวีวรรณ ศรีดาวเรือง และคณะ , 2565) มีการท างาน
ร่วมกนักบัภาคีเครือข่ายพร้อมทั้งไดรั้บความร่วมมือจากชุมชน พฒันาศกัยภาพของอาสาสมคัรสาธารณสุข
ประจ าหมู่บา้นในดา้นการบูรณาการการท างานแบบเครือข่าย มีส่ิงสนบัสนุน และมีการก ากบัติดตามผลการ
ปฏิบติังาน (โอภาส การยก์วินพงศ์, 2561) เตรียมความพร้อมของประเทศไทยในด้านโรคติดต่ออุบติัใหม่
และโรคระบาดคือ การพฒันาโครงสร้างพื้นฐาน การลงทุนพฒันาห้องปฏิบติัการ การพฒันาโครงสร้าง
คณะกรรมการและหน่วยงานหลกั รวมทั้งหน่วยงานสนับสนุนเพื่อขบัเคล่ือนการท างาน มีการประสาน
ความร่วมมือทั้งภายในและภายนอกประเทศ ตลอดจนองคก์ารอนามยัโลก เช่นเดียวกบัผลการวิจยัคร้ังน้ีท่ีมี
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ข้อค้นพบส าคญัสามารถน าไปปรับใช้รับมือกับวิกฤตการณ์สุขภาพได้ คือ การก าหนดโครงสร้างการ
ปฏิบัติงานร่วมกันระหว่างหน่วยงานในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข กระทรวงมหาดไทย และ
กระทรวงกลาโหม สามารถป้องกนัควบคุมการระบาดของไวรัสโควดิ-19 ในพื้นท่ีเส่ียงสูงของจงัหวดัชลบุรี 
และแกไ้ขปัญหาท่ีเกิดจากผูเ้ดินทางเขา้มาในราชอาณาจกัรไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 

 รวมทั้งการพฒันาปัจจยัดา้นกฎหมายและการเมืองดว้ยการพฒันาแนวทางการประสานงานบงัคบั
ใช้กฎหมายป้องกนัควบคุมโรคติดต่อในพื้นท่ีระดบัอ าเภอเช่ือมโยงระดบัจงัหวดั สอดคล้องขอ้สรุปจาก
ผลการวิจยัพบวา่ (Chua et al., 2020) การเตรียมความพร้อมรับมือกบัโรคระบาดตามแผนยุทธศาสตร์ชาติ 
ควรก าหนดประเด็นส าคญัเก่ียวกบัมาตรการทางกฎหมาย เพื่อส่งเสริมการปฏิบติัตามนโยบาย และการ
ปรับปรุงพื้นท่ี รวมถึงสร้างความเขา้ใจอยา่งมีเหตุผล (โอภาส การยก์วินพงศ์, 2561) เตรียมความพร้อมดา้น
โรคติดต่ออุบติัใหม่และโรคระบาดเพื่อการจดัการท่ีช่องทางเขา้ออกระหว่างประเทศรวมทั้งส่ิงสนับสนุน
ต่างๆท่ีจ าเป็น (ฤทยั วรรธนวินิจ, 2561) ให้ความส าคญักบัการบริหารจดัการท่ีมีนายอ าเภอเป็นประธาน
กรรมการ และสาธารณสุขอ าเภอ หรือองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินเป็นเลขานุการ  (เพ็ญจันทร์                   
สิทธิปรีชาชาญ และปนดัดา ปริยฑฤฆ, 2557) และปรับรูปแบบการท างานให้ตอบสนองต่อความตอ้งการของ
ชุมชนและสนบัสนุนใหเ้อ้ือต่อการท างานท่ีเกิดจากนโยบายระดบัพื้นท่ี สนบัสนุนการมีส่วนร่วมของทุกภาค
ส่วนท่ีเก่ียวขอ้งในการสร้างนโยบายสาธารณะ ระดบันโยบายผูบ้ริหารตอ้งมีศกัยภาพในการผลกัดนัให้เกิด
นโยบายระดบัพื้นท่ีอย่างเป็นรูปธรรมและมีความชัดเจน เช่นเดียวกบัผลการวิจยัคร้ังน้ีท่ีแสดงให้เห็นว่า
ความส าเร็จในการควบคุมโรคเกิดจากหน่วยงานในสังกดักระทรวงมหาดไทย และกระทรวงสาธารณสุข 
สามารถประสานความร่วมมือกบัหน่วยงานท่ีมีอ านาจบงัคบัใช้กฎหมาย นอกเหนือจากท่ีก าหนดไวใ้น
พระราชบญัญติัโรคติดต่อ เขา้มามีส่วนร่วมในการป้องกนัการแพร่ระบาดไดอ้ยา่งเหมาะสม 

  1.3 การพฒันาระบบบริการสุขภาพด้านการป้องกนัโรค 
  จากผลการวิจยัมีข้อเสนอแนะว่าการพฒันาระบบบริการสุขภาพด้านการป้องกนัโรคของ

โรงพยาบาลรัฐควรจะพฒันาปัจจยัดา้นเคร่ืองมือดว้ยการพฒันาการบริหารจดัการเคร่ืองมือวสัดุอุปกรณ์ทาง
การแพทย ์การทดสอบมาตรฐานเคร่ืองมืออุปกรณ์ป้องกนัโรค น าเทคโนโลยีสารสนเทศมาช่วยในการจดัท า
ทะเบียนรายการ วิเคราะห์และสรุปรายงานสถานะการจดัสรร และการใช้เคร่ืองมือ อุปกรณ์ เวชภณัฑ์  
สอดคลอ้งขอ้สรุปจากผลการวิจยัพบวา่ (พอพล อุยยานนท์, 2558) ปัญหาการบริการสาธารณสุขส าคญัท่ีสุด
คือใหบ้ริการสุขภาพล่าชา้ ค่าใชจ่้ายสูง ควรปรับปรุงระบบบริการใหมี้ความรวดเร็วมากยิง่ข้ึน สนบัสนุนการ
เพิ่มเคร่ืองมือและอุปกรณ์ทางการแพทย ์(พิทกัษพ์งศ ์พายหุะ, 2561) การขออนุมติัจดัซ้ือจดัจา้งมีความยุง่ยาก 
ควรจะมีการสนับสนุนให้จดัซ้ือจดัจา้งวสัดุอุปกรณ์ให้มีไวอ้ย่างเพียงพอ ลดขั้นตอนการขออนุมติัจดัซ้ือ      
จดัจา้ง (ฤทยั วรรธนวินิจ, 2561) องค์กรปกครองส่วนทอ้งถ่ิน และส านักงานสาธารณสุขอ าเภอเขา้มาร่วม
บริหารจดัการระบบบริการสุขภาพ ระบบยา และเวชภณัฑ์ให้ตรงกับปัญหาและบริบทของหน่วยงาน 
(สมศกัด์ิ อรรฆศิลป์, 2561) สนบัสนุนให้เกิดการผลิตคิดคน้นวตักรรมใหม่ๆ คณะกรรมการบริหารจดัการ
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เครือข่ายสุขภาพอ าเภอท าหนา้ท่ีในการบริหารจดัการ และติดตามประเมินผล สอดคลอ้งกบัผลการวจิยัคร้ังน้ี
แสดงใหเ้ห็นวา่หากไม่มีการตรวจสอบสอบมาตรฐานเคร่ืองมืออุปกรณ์ ขาดการพฒันาระบบฐานขอ้มูลดว้ย
เทคโนโลยีสารสนเทศทางการแพทย ์จะไม่ทราบถึงจ านวนทรัพยากรท่ีมีทั้งหมดในระดบัจงัหวดั เกิดความ
เหล่ือมล ้ าในการจัดสรรทรัพยากร บุคลากรติดเช้ือจากการใช้เคร่ืองท่ีไม่ได้มาตรฐาน และส้ินเปลือง
งบประมาณจากการจดัซ้ือเคร่ืองมือราคาแพง 

 2. ข้อเสนอแนะการวจัิย 
  2.1 ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย 
   1) จัดตั้ งกองทุนสนับสนุนการปฏิบัติงานเชิงบูรณาการระดับจังหวดั ประสานการมี             

ส่วนร่วมจากทุกภาคส่วน ทั้งภาครัฐ ภาคเอกชน และภาคประชาชน 
   2) พฒันาระบบการปฏิบติังานเชิงบูรณาการมุ่งเน้นการควบคุมโรคในพื้นท่ีระดบัอ าเภอ

และประสานเช่ือมโยงในระดบัจงัหวดั 
   3) พฒันาแนวทางการประสานงานบงัคบัใช้กฎหมายเก่ียวกับการควบคุมโรคติดต่อใน

พื้นท่ีระดบัอ าเภอเช่ือมโยงระดบัจงัหวดั 
   4) พฒันาแนวทางการประสานความร่วมมือระหวา่งทีมควบคุมโรคกบัผูป้ระกอบการหรือ

ภาคธุรกิจในพื้นท่ีหรือสถานท่ีเส่ียงต่อการแพร่ระบาดของไวรัสโควิด - 19 
  2.2 ข้อเสนอแนะเชิงปฏิบัติการ 
   1) พฒันาความรอบรู้ทางดิจิทลัส าหรับบุคลากรสุขภาพและอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ า

หมู่บา้นครอบคลุมพื้นท่ีระดบัจงัหวดั 
   2) พฒันาแนวทางการบริหารจดัการอตัราก าลังปฏิบติังานคดักรองและสืบสวนโรคใน

พื้นท่ีระดบัอ าเภอและครอบคลุมพื้นท่ีระดบัจงัหวดั 
   3) พฒันาโครงสร้างการควบคุมโรคเชิงรุก ครอบคลุมถึงสถานกักกันโรคแห่งรัฐ และ

โรงพยาบาลสนามในพื้นท่ีระดบัอ าเภอครอบคลุมพื้นท่ีระดบัจงัหวดั 
   4) พฒันาการบริหารจดัการเคร่ืองมือวสัดุอุปกรณ์ทางการแพทย์ การตรวจรับและทดสอบ

มาตรฐานเคร่ืองมืออุปกรณ์ป้องกนัโรค 
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